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RESUMEN
La sarcoidosis es una enfermedad inflamatoria granulomatosa 
de etiología desconocida, evidenciada con mayor frecuencia 
en adultos jóvenes, que puede comprometer diversos órganos, 
principalmente, el pulmón, los ganglios linfáticos, los ojos y la 
piel. La presencia de dicha enfermedad en la población pediátrica 
es poco frecuente y su denominación en pediatría se realiza 
basada en la edad y las manifestaciones clínicas del paciente.
El objetivo del siguiente reporte es presentar un caso de 
sarcoidosis sistémica en un paciente adolescente sin compromiso 
pulmonar, con manifestaciones extrapulmonares graves.
Se trata de un paciente de 15 años, quien debutó con síntomas 
inespecíficos (emesis, pérdida de peso). Estudios radiológicos, 
sin compromiso pulmonar aparente; sin embargo, con 
presencia de hallazgos sugestivos de histiocitosis de células 
de Langerhans. Se realizó un estudio histopatológico de 
componente óseo y linfático, cuyo resultado evidenció la 
presencia de una enfermedad granulomatosa crónica no 
necrotizante tipo sarcoidosis.
La sarcoidosis infantil es una entidad rara y difícil 
de diagnosticar, dada, principalmente, la ausencia de 
biomarcadores específicos para su diagnóstico.
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ABSTRACT
Sarcoidosis is a granulomatous inflammatory disease of 
unknown etiology, evidenced most often in young adults, 
which can compromise several organs, mainly lung, lymph 
nodes, eyes and skin. The presence of the disease in pediatric 
population is rare. Denomination in pediatrics is made based 
on age and clinical manifestations of the patient.
The aim of this report is to present a case of systemic sarcoidosis 
in a pediatric patient without lung involvement with severe 
extrapulmonary manifestations.
Sarcoidosis sistémica: un reto diagnóstico en pediatría.  
Reporte de un caso
Systemic sarcoidosis: a diagnostic challenge in pediatrics. Case report
Fifteen year old patient who debuted with nonspecific 
symptoms (emesis, weight loss). Radiographic studies without 
lung involvement but with findings suggestive of Langerhans 
cell histiocytosis; however, histopathological report (bone and 
lymph) showed the presence of chronic granulomatous non-
necrotizing disease, sarcoidosis type.
Childhood sarcoidosis is a rare and difficult entity to diagnose, 
mainly by the lack of specific biomarkers for diagnosis.
Key words: sarcoidosis, pulmonary disease, child, diagnosis.
http://dx.doi.org/10.5546/aap.2016.e323
INTRODUCCIÓN
La sarcoidosis es una enfermedad inflamatoria 
granulomatosa crónica multisistémica de etiología 
desconocida, que afecta, principalmente, a adultos 
jóvenes.1 Su presencia en la población pediátrica 
es infrecuente (< 3% de los casos).2 El carácter 
multisistémico de dicha enfermedad hace que 
cualquier órgano pueda verse afectado; sin 
embargo, el pulmón, los ganglios linfáticos, 
los ojos y la piel son los más frecuentemente 
comprometidos.3 Se han descrito dos tipos 
de patrones  en función de la  edad y las 
manifestaciones clínicas en pediatría. Los niños 
de menor edad (< 5 años) tienden a presentar una 
tríada clásica (uveítis, artritis y manifestaciones 
cutáneas) sin compromiso pulmonar asociado. 
Por su parte, los niños mayores presentan un 
patrón más similar al del adulto, con compromiso 
pulmonar, linfático y ocular.4,5 El reconocimiento 
de la sarcoidosis infantil requiere la suma de 
diversos aspectos en el abordaje del paciente, 
tales como manifestaciones clínicas, hallazgos 
radiológicos, pruebas bioquímicas y hallazgos 
histopatológicos. Estos últimos constituyen el 
gold standard para su diagnóstico, con la exclusión 
previa de otras entidades capaces de generar 
inflamación granulomatosa.6,7 Es por esto por 
lo que el diagnóstico en pediatría de dicha 
enfermedad continúa siendo difícil.2
Presentamos un caso infrecuente de sarcoidosis 
en un adolescente, quien presentó compromiso de 
órganos frecuentemente descritos. Sin embargo, 
no se evidenció el compromiso pulmonar 
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